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TORKIYE BUYUK MILLET MECLISI BASKANLIGINA

flgi: 09.11.2009 tarihli ve A.01.0.GNS.0.10.00.02- 16658 sayil1 yazimz

istanbul Milletvekili Sayin Sacid YILDIZ tarafindan, domuz gribi agisina iliskin olarak .
verilen 7/10394 esas sayil1 yazih soru dnergesinin cevabi iligikte gonderilmektedir.

Arz ederim.
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Gectigimiz giinlerde, Saghik Bakam Sayin Recep AKDAG domuz gribine karst alinan
énlemlerle ilgili aciklamalarda bulunarak; hastaligi su anki seyrine gére hi¢ as1 yapilmaz ve
tedbir alinmazsa Ulkemizde 21 milyon kisinin hastalanacagim, 5.300 kisinin ise hayatint
kaybedecegini séylemistir. Ayrica Saglik Bakani aym agiklamada gerekli tedbirlerin alinmasi
halinde ise 1,8 milyon kiginin hastalanacagmi, 400 kisinin hayatim kaybedecegini
bildirmistir. Saymn Bakan, halk fizerinde panife neden olacak agtklamalarina devam ederek,
Ulkemizde dnlem alnmadig: takdirde Ekim-Mart aylari arasinda hastaligin en Ust seviyeye
ulagacagim, bunun i¢in Ocak bagina kadar i¢ ayn firmadan 48 milyon doz aginin siparig
edildigini de sozlerine eklemistir. Yani Saglik Bakanhigi bir yandan yaptigl aciklamalarla
insanlan tedirgin ederken diger yandan ise daha once basanli olup olmadig heniiz
kamtlanmamis bir aginn reklamini yapmaktadir. Ulkemizde ise Hifzissthha 1950'den 1999'a
kadar farkl alanlarda birgok as1 iiretmis, fakat her nedense 1999'da bu birim kapatilmustir.

SORULAR

1. Bagan oram kugkulu olan ve virils tizerindeki etkisi hentiz kamitlanmamig bu agiy1 1srarla
halka empoze etmeye ¢aligmak dogru mudur?

2. Kag kisinin bu hastaliga yakalanacag ve kag kisinin bu hastalik nedeniyle Slecegi
actklamalan yapilirken Bakanhk neyi baz almmgtir?

3. Bakanhgimizin domuz gribi salgim ile ilgili bir acil durum plan: var midir?

4. Bakanligmiz tarafindan reklamu yapilan bu agiy: su ana kadar hangi iilkelerin ne miktarda
kullandigi ve bu asinin ne kadar bagari sagladig hakkinda bir caligmasi var midir?

5. Eger boyle bir galiyma yoksa basari oramt kugkulu bir agidan neden 48 milyon doz siparis
verilmistir? Siparig verilen asilarin iiretim ve son kullanma tarihleri nelerdir?

6. Siparis verilmeden dnce asinin etkinligi ve yan etkileri hakkinda Bakanlhifimizca aragtirma
yapilmis mudir? Yoksa bu arastirma, ag Ulkemizde uygulandiktan sonra ortaya cikacak
muhtemel durumlar sonrasinda mu yapilacaktir? .-

7. Bu agilar hangi firmalardan siparis edilmigtir? Bu siparig sonunda firmalara ne kadar
ddeme yapilmigtir?

8. Ulke kaynaklan bagarist tam olarak kanitlanmamms bir asiya aktarilacak kadar kolayca
israf m1 edilmektedir?

9. Bilim insanlarina gore normal bir gribe oranla dldiriictiliigti son derece diigiik olan bir
hastalifin 6ne gikariimas: ve toplumda panik yaratacak agiklamalarin Bakanlhiginiz tarafindan
yapilmasi ne derece dogrudur?

10. Bu agiklamalar hiikiimetin son donemde yaptig1 basarisiz agilimlarin ve ekonomik
sikintilann tizerini értmek i¢in mi yapilmagtir?

11. Daha &nce bagari ile birgok as1 tiretmis ve 1999 tarihinde kapatitmig olan Hifzissihha'nin
‘ag1 biriminin yeniden agilmas: diisiintilmekte midir?

CEVAPLAR

1,4,5. Pandemik grip asisi, yeni ortaya gikan grip viriisti i¢in bu yil {iretilmis yeni bir agidar.
Ancak yeni olmasma karsilik, daba once kullamimis olan ag iiretim yontemleri ve ag1
bilesikleri kullamlarak tiretilmektedir. Agilar kullanima sunulmadan 6nce etkinlik ve giivenlik
testleri tamamlanarak ilgili ulusal ve uluslar aras1 otoritelerden ruhsat almistir.




Ulkemize getirilen her ag1 serisi kullanima sunulmadan dnce Refik Saydam Hifzissihha
Merkezinde biyolojik kontrole tabi tutulmaktadir.

Diinya Saglik Orgiitii'ne yapilan bildirimlere gére; 19 Kasim tarihine kadar vyaklasik 65
milyon doz pandemik grip agis1 kullanildigy ve agimn mevsimsel grip asist kadar giivenli
oldugu ortaya cikmistir.

Asinun etkisi kanrtlanmis olup koruyuculugu yaklagik % 90°dur.

Bakanligim ag1 reklamn degil agtlanma duyurusu yapmaktadir. Aginin basan oram kugkulu
degildir.
Agilar yeni tretilmis agilardir ve son kullanma tarihi her seri i¢in degisebilmektedir.

2. Pandeminin doguracafi etkiler konusunda modellemeler yapilmakta ve hazirhiklar bu
modellemelere gore sekillenmektedir. Gelismis Glkelerin tamaminda bu modellemeler
yapilarak senaryolar olusturulmaktadw. Risk yonetiminin geregi olan bu modellemelerde
birgok kriter kullanilmaktadir. Temel kriterler; hastalifa iliskin atak hizlan, hastaneye yatis
hizlarn ve &lim hizlaridir. Pandemi ile ilgili senaryolar ilgili bilim adamlarmin bilimsel
verileri kullanarak yaptiklan galigmalara dayanmaktadir.

Agtlama karar1 bilim adamlarindan olusan Pandemi Bilim Kurulu kararlan ile almnmig ve risk
gruplari belirlenmigtir.

Bakanhgm bilimsel kurullar ve bilimsel verilerle hareket etmekte ve bu platformlarda birgok
goriis tartisildiktan sonra kararlar alinmaktadir.

3. 2006 yilinda Bagbakanlik Genelgesi ekinde yaynlanan Pandemik Influenza Ulusal
Faaliyet Plani, yaymlanma tarihinden bu yapa giincellenerek uygulanmaktadir. Konu ile ilgili
acil durum planlarim da igermektedir.

6. Ilag hiikmiindeki her maddenin istenmeyen yan etkileri olabilir. Bu ag1 sonrasinda da,
mevsimsel grip aglan ve diger aglarda oldugu gibi istenmeyen bazi van etkiler ortaya
¢ikabilir. Bu yan etkiler ve goriilme ihtimalleri agilarm ruhsatlandirilmas: asamasinda ortaya
konulmus olup sunlardir: -

a) Sik gorillen yan etkiler (1/100-1/10): Ast uygulanan bolgede kizanklik, sislik, sertlik,
morarma, agr1, viicut kirikhigi, yorgunluk, bag agnisi, terlemede artis, titreme, eklem agrisi, kas
agrist (Bu durumlar genellikle agidan sonraki birkag giinde ortaya ¢ikabilir ve bir iki glin
igerisinde kendiliginden diizelir.)

b) Yaygin olmayan yan etkiler (1/1.000-1/100): Yaygm cilt reaksiyonu (iirtiker déhil)

¢) Nadir goriilen yan etkiler (1/10.000-1/1.000): Hipotansiyon, sok, sinir traselerinde agri,
trombositopeni - _

d) Cok nadir gorilen yan etkiler (1/10.000°den az): Vaskiilit, nérit, ensefalit, Guillain-Barre
Sendromu. '

Bu yan etkilerin degerlendirilmesinde, beklenen yan etkilerin genel toplumda goriilme
hizlaryla yapilan karsilagtirmalar biiyiik onem tagimaktadir. Nitekim saygin tip dergisi
Lancet’in 31.10.2009 tarihli sayisinda yaymlanm:s olan bir makalede de bu hususa dikkat
cekilmistir. 10 milyon niifuslu bir toplumda, bir yiln 6 haftalik doneminde, ortalama 21,5
adet Guillain Barre Sendromu ve 86,5 adet optik norit goriiliir iken; agilama sonrasi 6 haftalik
dénemde hastalik beklentisi sirasiyla 21,5 ve 86,3°tir. Pandemik grip asist sonrasi beklenti de
benzerdir.

Diinya Saghk Orgiiti’'ne yapilan bildirimlere gore; 19 Kasim tarihine kadar yaklasik 65
milyon doz pandemik grip asist kullamlmig ve agmmn mevsimsel grip asist kadar giivenli
oldugu ortaya ¢ikmistir.




Diinya Saglik Orgiiti’'ne yapilan bildirimlere gore; 19 Kasim tarihine kadar ya,kla§ik 65
milyon doz pandemik grip asis1 kullaniimuis ve agimin mevsimsel grip agis1 kadar giivenli
oldugu ortaya cikmugtir.

Ijlkemizdé, bugiine kadar yaklasik 1.500.000 doz pandemik A(HINT1) gribi agist uygulamas:
ile elde edilen erken sonuglara gdre beklenmeyen ciddi bir yan etki tespit edilmemigtir.

7. Bakanhfim tarafindan; Glaxo-Smith Kline, Novartis ve Sanofi Pasteur firmalar tarafindan
firetilmekte olan pandemik A(HIN1) gribi agilarimin alim stzlesmesi yapilmuagtir.

Siparis edilen 43 milyon doz aginin siparig bedeli yaklagik 220 milyon Avro’dur. Ancak 43
" milyon dozun tamamimi almak zorunda olmadifimizdan; toplam maliyet temin edilecek ag
miktarma bagli olarak degisecektir.

8. Pandemik grip asisimn bagarisi kamtlanmamg bir asi iddialann dogru degildir. Asi,
pandemik A(HIN1) gribi viriisiine karg1 yaklagik %90 koruyucudur. Diinya Saglik Orgiitii
(DSO), ABD ve Avrupa Hastalik Korunma ve Kontrol Merkezleri (CDC, ECDC) tarafindan
pandemik gripten korunmada en etkili yéntem oldugu ilan edilmistir. Ulke kaynaklarmin
israfi s6z konusu degildir.

9. Pandemik AC(HIN1) 2009 gribi, yeni bir grip viriisiiyle olusan bir hastaliktir. Insanlar bu
viriisle daha 6nce karsilagmadiklar i¢in hastalifa kargi bagigik degildir. Bu sebeple, yayihm
z1 her y1l goriilen mevsimsel gribe gore yiiksektir. Yapilan degerlendirmeler, domuz gribi ve
mevsimsel gribin  6liim hizinn her ikisi i¢in de yaklagk 10.000°de 2 oldugunu
gostermektedir. Ancak pandemik gribin gok sayida kisiyi etkilemesi sebebiyle Sliimler daha
fazla olmaktadir. Pandemide ¢ocuklar ve gencler mevsimsel gribe kiyasla hastalifa daha fazla
yakalanmaktadir.

Mevsimsel grip daha ziyade kronik hastalify olan yaglilarda afir hastalik ve 6liime yol
agmaktadir. Pandemik gripte ise hastalananlarin yarisi ve oSliimlerin yaklagik beste biri
cocukluk vas grubundadir. Saghkl geng eriskinler arasindaki 6liim hizia da pandemik gripte
¢ok daha yiiksektir.

7 Siirec iginde, hastaliga neden olan viriiste meydana gelebilecek biiyiikk ¢apl bir genetik
degisimle, hastalifin ¢ok daha Sliimciil olma ihtimali de s6z konusudur.

Bu hususta Bakanligimizca yapilan agiklamalar panik olusturmadan agiklik ve seffaflik iginde
vatandaglarimizin korunma tedbirleri konusunda dogru bilgilendirilmesine yoneliktir.

10. Agiklamalarm bahsettiginiz hususlarla ilgisi ve iliskisi elbette yoktur. Diinya Saghk
Orgiitii tarafindan tim diinyada pandemi ilan edildifinden bu yana; bu konudaki
¢alismalarimiz daha da yogunluk kazanmis olarak devam etmektedir.

11. As iiretim teknolojisi ¢ok hizli gelisen bir alan olup aragtirma-gelistirme faaliyetleri 6n
plandadir. Ulkemizde as: iiretimi ile ilgili olarak gerekli gabay1 gésteriyoruz. Bu konudaki
modern teknoloji ile bilgi birikiminin iilkemize aktarilmasina yonelik ilk adimlar atilmis ve
cocukluk c¢ag agi takviminde yer alan besli asmin {ilkemizdeki tesislerde son {iriin haline
getirilmesine baglanmigtir. Diger asilar i¢in de benzer planlamalar yapilmistir. Bu dretim
siireclerinde Hifzissithha'min da katkisi artarak devam edecektir.

Nginiz i¢in tesekkiir ederim.




